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TRESC: I. RYDEL. Spostrzeżenia kliniczne nad zaćmą i jćj operacyja poczynione od października 1869 po konice 1877 roku w klinice oku- 
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|. Spostrzeżenia kliniczne nad zaćmą i jej operacyją 
poczynione od pażdziernika 1869 po koniec 1877 roku 
w klinice okulistycznej Uniw. Jagiell. 


Skreślił Prof. Dr. Rydel. 
(Dokończenie. Patrz Ne. 19.) 


Czwarty przypadek dotyczy 51-letniego górnika w ko- 
palniach węgla, którego na rok przed przyjęciem do kliniki 
skaleczył odlamek węgła w oko prawe. W skutku tego po- 
wstalo silne zapalenie, które się kilka tygodni utrzymywalo 
nie pozbawiając go wzroku, który dopióro w kilka miesięcy 
późnićj znacznie podupadł. Badanie wykazało w dolnćj ze- 
wnętrznćj ćwierci rogówki wąziuchną bliznę okolo 4 mm. 
dlugosci, przebiegającą niemal promienisto od brzegu rogów- 
ki kn jéj środkowi. Odpowiednio tój bliżnie okazuje tęczów- 
ka, w ogólności nieco cienwićj zabarwiona niż w oku lewóm, 
miejsce lejkowato zaklęśnięte, różniące się od reszty tęczów- 
ki barwą jakby wyplowialą i rozrzedzeniem tkanmy, brzeg 
Żreniczny ku dolowi—zewnątrz przytwierdzony szeroką przy- 
czepiną tylna. Na dnie komórki przodkowćj leży odlamek 
węgla postaci trójkąta, którego podstawa 2 a wysokość 14, 
im. wynosi. Obce ciało zmienia swoje miejsce stósownie do 
zmiany położenia glowy. Dolna zewnętrzna polowa źrenicy 
zalożona szaro-bialemi szczątkami zaćmy, reszta cieńką zaćma 
bloniastą, Z +4 ma chory S t/ie z + 2 czyta Nr. 13 
z trudnością; gdy w dwa tygodnie po wydobyciu ciała ob- 
tego i zaćmy dawnym sposobem linijowym z wycięciem ka- 
wałka tęczówki operowany klinikę opuszczał czytał Nr. 8 J. 
«w dal miał O */,,,. 

J. B, 26-letniego robotnika z Szląska pruskiego, przy- 
Jęto w maren 1875 do kliniki. Pól rokiem wcześnićj gdy 
w kamieniolomie pracowal dostała mu się skutkiem wybu- 
chu masa zapalna, zlożona z prochu strzelniczego, kap- 
zli itd. do obu oczu. Silne zapalenie z gwaltownemi bólami 
ukończyło się utratą wzroku na obu oczach. Pominawszy 


| liczne blizny i ziarna prochu w spojówce, skórze powiek i 
twarzy, znalazłem oko prawe w wysokim stopnin zanikłe i 
poczucia światla pozbawione, przy wewnętrznym brzegu ło- 
wej rogówki bliznę okrągłą, mniejszą od ziarna prosa, ku gó- 
rze zaś dwa odłamki miedzi wielkości ziarnka maku wro- 
śnięte w rogówkę przeźroczystą. Komórka przodkowa głębo- 
ka, tęczówka ku wewnatrz przerwana okazuje między brze- 
giem rzęskowym a źrenicznym maly otwór, prócz tego kilka 
tylnych przyczepin, soczewka zaćmiona, we wszystkich roz- 
miarach znacznie zeszczuplała, poczucie światla i lokalizacyja 
dobre. Zaćmę wydobylem sposobem Graefego razem z czę- 
ścią zaćnionej torebki, w której tkwił maleńki odlamek mie- 
dzi; chory odzyskał S *,,,, a po rozeięciu ciehkićj zaćmy 

| następowćj, dokonanóćm w + tygodnie późnićj © *Y,,. Przy- 
padek ten przedstawia rzadki przykład wrośnięcia ciała ob- 
cego w rogówkę. Tyłko o ziarnach prochu strzelniczego i 
małych okruszynkach wapna wiadomo, iż mogą przebywać 
w rogówce nie wzniecając ropienia; Arlt tylko wspomina, iż 
widzial,także drobniutkie blaszki miedzi (Uber die Verle- 
tsungen des Auges itd. str. 86, w tlumaczeniu polskićm Dra 
buszka str. 53.) 

U kobiety 32 letnićj, którą 6 tygodm przed przyjęciem 
do kliniki mderzył kawałek drzewa w oko lewe znalazłem 
prócz zaćmy urazowej przypady zapalenia tęczówki i ciałka 
rzęskowego ze znacznóm podwyższeniem ucisku śródocznego 
i tylko poczucie światła. W trzy tygodnie po szezęśliwie wy- 
konaném wydobyciu Graefoskiem opuściła operowana kli- 
nike z 5945. 

Ostatni z siedmiu przypadków zaćmy urazowćj, który 
swojego czasu przedstawiłem na jednóm z posiedzeń naszego 
towarzystwa lekarskiego, zasluguje z niejednego względu na 

uwagę. W grudniu 1574 zgłosił się do kliniki o pomoc 66 

letni izraelita z powodu silnego ropnego zapalenia rogówki i 

tęczówki na oku prawóćm, które wywolane przez uraz trwało 
już siedm tygodni; wzrok oka lewego stracił jako cehlopiee 

10 czy 12-letni w skutku zacięcia biczem; gdy po całomie- 
sięcznóm leczeniu ustąpilo zapalenie, liczył chory okiem pra- 

| wóm zaledwie na kilkanaście cali palce, a nie było warun- 


250 


PRZEGLĄD LEKARSKI. 


Nr. 


ków do przywrócenia jako tako użytecznego wzroku. Jedyna | się zaniku, tudzież znaczne zmniejszenie wrażliwości siatków- 


nadzieja polegała więc na oku lewém, które chory nie wi- 
dząc nićm od 50 i kilku lat mial za niepowrotnie stracone. 
W rogówce tego oka przebiegała od jej brzegu wewnętrzne- 
go ku zewnątrz, a nieco niżćj poziomego polndnika blizna 
wązka, nieregularna. lekko lukowata. mająca około 6 mm. 
dlugości, w którą wrośnięta była tęczówka. Po rozszerzeniu 
źrenicy widać na przodkowćj torebce, odpowiednio bliźnie 
rogówkowój na 1 mm. szeroką, a kilka mm. długą snngę 
czarnego barwika, przebiegająca poziomo. Przodkowa torebka 
i soczewka przedstawiają zaćmienie barwy kródowato bialćj, 
zaćma jest płaska i ciensza od prawidlowćj soczewki, poczu- 
cie światla i zdolność lokalizowania dobre. Po szczęśliwie wy- 
konanćj operacyi Gracfego, przy której po wydaleniu ostrym 
haczykiem zaćmionćj torebki odeszla płynna istota zaćmowa 
opnśeil operowany klinikę z poczatkiem czwartego tygodnia 
4 S hoo A Więe z wypadkiem, który zwłaszcza ze względu 
na bliznę rogówkową przebiegająca przed żrenicą za nader 
pomyślny uważać należy. Przypadek ten ciekawy jest naprzód 
z tego powodu, że zacięcie biczem zrządziło przedarcie ro- 
gówki, które po zadzialaniu narzędzi tępych chyba wyjątko- 
wo się zdarza, a powtóre ze względu na dobrze utrzymaną 
wrażliwość siatkówki pomimo 5u i kilkoletnićj nieczynności 
oka. Z literatury znane mi są tylko dwa przypadki podobne, 
a mianowicie przypadek Graefego, w którym po 60-letnióm 
i przypadek Arlta, w którym po 40-letniśóm trwaniu zaćmy 
odniosla operacyja pomyślny co do wzroku skutek. 

U jednćj chorćj wreszcie wydobyłem sposobem Gracfe- 
go soczewkę wypadniętą do komórki przodkowćj w skutku 
uderzenia trzaską, która przy rąbanin drzewa przed sześciu 
tygodniami odskoczyła. Zwichnięcie soczewki wywolalo roz- 
poczynające jj zaćmienie i jaskrę następową z silnemi bola- 
mi; uszkodzona miała tylko poczucie świata. Po operacyi, 
przy której odplynęła mierna ilość ciałka szkłanego, odzy- 
skalo oko S */,,,. 

W tych ośmiu przypadkach osiągnięto więc następują- 
cy wypadek: 


S so 1 
5 Haa 1 
S 20/ o) 

1200 = 
aere dl 
5 "mm ad 
D  /200 1 
S oo 1. 


3. Zaćm powikłanych z innemi cierpieniani oka, 
w których następstwie się wytworzyły (cataracta complicata 
consecutiva) operowano 25 u 22 osób. Cierpienie pierwo- 
tne było: 
Przewlekłe zapalenie tęczówki i naczyniówki w 10 oczach 
i ciałka rzęskowego w 4 


5 ” n ” 

R P zanikowe naczyniówki mó 
Oderwanie siatkowki NOE Ewa, 
Barwikowe zapalenie siatkówki . . . . . w 1 oku 
Jaskra Joa AMIENS JE. = WACZE 


b 9 
Z 10 oczu z zaćmą następową w skutku przewlekłe- 


go zapalenia tęczówki i naczyniówki 3 tylko pozwalało ro- 
kować dość pomyślnie, co do 7 zaś miałem już z góry tylko 
wątpliwą nadzieję przywrócenia wzroku pośledniego, którego 
odzyskanie jednak byloby dla tych nieszezęśliwych, na oba 
oczy ciemnych zawsze jeszcze wielkióm dobrodziejstwem. 
Przyczyną takiego rokowania były ciężkie zmiany chorobo- 
we, a w niektórych oczach nawet oznaki rozpoczynającego 


ki i zdolności lokalizowania. W celu poprawienia stósunków 
krążema i odżywiania wykonałem poprzednio w 4 z tych 
oczu jedno lub nawet dwukrotna irydektomiję. Sposobem 
Graefego operowalem 8 oczu i osiągnalem u T pomyślny 
wynik techniczny, w jednym zaś ukończyło się zanikiem 
gałki ocznej i utratą poczucia światła już przed operacyje 
liehego. Pięć z tamtych T odzyskało wzrok, a mianowicie 
5 Pe M ON Trao i as Ww jednóm ocalało poczucie 
światla, jedno utraciło i tę zdolność. Z dwojga oczu opero- 
wanych sposobem płatowym Wenzla odzyskało jedno S %00? 
w drugićm ocalało tylko S Yæ. Razem odzyskalo więc Z 1 
oczu tćj kategoryi tylko 6, czyłi 60% wzrok w różnym 
stopniu. 

Wszystkie 4 oczy z zaćmą wywolaną przez Zradocycli- 
lis operowano sposobem (iraefego; 3 z nich czyli 75%, ol- 
zyskalo S ŻY, oo 1 oc, Jedno zaś utraciło i to nieszeze- 
gólne poczncie światła, jakie jeszcze przed operacyją mialo. 

Z 6 oczów z zaćma powstalą w następstwie zanikowe- 
go zapalenia naczyniówki mialo troje jeszcze warunki do od- 
zyskania choć pośledmego wzrokn i te operowano sposobem 
Graefego z wynikiem S "aeo Joo i Yoo. Z trojga innych 
operowalem jedno, pozbawione wszelkiego poczucia światla 
li tylko w celu usnnięcia zwapnialéj soczewki, która wypadl- 
szy kilkanaście dni pierwćj do komórki przodkowój wznie- 
cila silne zadraźnienie naczyniowe i nerwowe. Za potoczy 
wydobycia płatowego osiągnięto cel w zupelności. Mężczy- 
znie 52-letniemu, uczuwającemu blask stoezka zaledwie na 2 
metry, a pozbawionemu zdolności lokalizowania dałem się na 
usilne i natarczywe prośby sklonić do operacyi Graefego, 
nie mając prawie żadnej nadziei jakiegokolwiek dodatniego 
wyniku. Te dwa oczy odniosły wprawdzie wynik pomyślny 
pod względem technicznym, ale ujenny co do wzroku, gdyż 
S bylo "co jak przed operacyją. 

Wydobycie sposobem Graefego z trojga oczu zaćmy, 
będąećj następstwem oderwania siatkówki, miało tylko po- 
myślny wypadek techniczny, a jedno z nich pozbawiło nawet 
poczucia światła. 

U chorćj z zaćmą czarną (Cateracta nigra) i mierućm 
poczuciem światła ale niedokladną lokalizacyją pozostała opc- 
racyja Graefego bez skutku co do wzroku, pomimo, iż przy- 
wróciła tak doskonałe warnnki optyczne, że za pomocą wzier- 
nika rozpoznać można bylo w najdrobniejszych szczególach 
zapalenie siatkówki barwikowe, jako przyczynę tój rzadkićj 
postaci zaćmy. 

Wreszcie wydobyłem sposobem Graefego zaćmę z oka 
jaskrą dotkniętego ze skutkiem pomyślnym. U tćój chorćj 
ociemniałćj od roku na oku lewóm skutkiem jaskry wykonał 
Dr. Zagórski w Rzeszowie na oku prawóm irydektowiję ku 
górze ze skutkiem pomyślnym, który się przez cztery blizko 
lata niezmiennie utrzymywal. Na trzy miesiące przed przy- 
jęciem chorćj po raz pierwszy do mojćj kliniki zacząl wzrok 
na nowo upadać. Oko wolne od wszelkich przypadów zapal- 
nych znalazlem znacznie twardsze, ale mimo głębokiego wy- 
drążenia tarczy u. wzr. i dość znacznego ścieśnienia pola 
widzenia wynosiła jeszcze S */,,. Po irydektomii wykonanćj 
ku dołowi zupełnie prawidłowo nie zmniejszyło się jak zwy- 
kle napięcie oka zaraz, byłem więc przygotowany na prze- 
bieg złośliwy (Glaucoma maliynum Graefe), a przynajmniej 
na bardzo powolne gojenie sią ranki. Pićrwsze ślady przod- 
kowćj komórki spostrzeżono tóż rzeczywiście dopióro w po- 
czątku czwartego tygodnia po opeyacyi. Mimo to odzyskało 
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oko zwolna prawidlowe napięcie, a chora opuścila klinikę 
w szóstym tygodniu po operaeyi z dość głęboką komórką i 
S oj. W 17, roku później zgłosiła się chora powtórnie do 
kliniki z uciskiem śródocznym wątpliwie podwyższonym, bez 
Żadnego śladu komórki przodkowćj, ale za to z żóltawo-sza- 
rém jednostajnem zaćmieniem soczewki, przypartćj do rogów- 
ki i z dobróm wprawdzie poczuciem światła, ale nieosobliwą 
zdolnością lokalizowania. Chora opowiedziala, że po wystą- 
pieniu z kliniki utrzymywał się wzrok jednakowy przez trzy 
miesiące, późnićj zaczęła widzieć stopniowo coraz gorzćj, aż 
wreszcie przed + miesiącami zupelnie ocienniala. Po wydo- 
byciu sposobem Gractego, wykonanćm mimo niezwyklych 
trudności zupelnie szczęśliwie, golła się ranka tak powoli, iż 
zabliżnienie tejże w calej rozciągłości stwierdzono dopiero po 
+ tygodniach. Po dalszych 5 tygodniach opuściła operowana 
klinikę z okiem prawidłowo napiętóm, ale bez śladu komór- 
Kiir SoN 

Z 22 oczu należących do téj gromady, co do których 
mialem przed operaeyją choćby jaką taką nadzieję przywró- 
cenia wzroka odzyskało więc: 


mars |. o e Oe 2 
5 Zojes s = = 7 1 
D TEA” da ANO p 3 
ONCE. | „AŻ 
OWIES do aoc » 4 
5 Too eoe -Lo » ($) 
SD e | zdaz! 


+ Zaćmę cukrzycową operowano u górnika 50 1. 
nagobu oczach sposobem Graefego i osiągnięto na jeduém 
oku 5%%,, na drugiem *%,,,; u chłopca 17 1. zaś na jednem 
oku (ma drugióm były dopiero początki) sposobem linijowym 
dawnym z wycięciem tęczówki i przywrócono mu 5*/,,. Ro- 
zbiór chemiczny wykonany przez prof. Stopezańskiego wyka- 
zal w soczewce obecność cukru. 

5. Zaćm miękkich samorodnych operowano 7, a 
mianowicie u dwóch chłopców (10 i 2 letniego) i dziewczy. 
ny 17 lemiċj na obu oczach; u dziewczyny zaś 10 l. na je- 
dnóm oku. U chlopca dwuletniego byla zaćma wrodzoną, u 
reszty nabyta. U 17 letnićj dziewczyny operowałem sposo- 
þem dawnym linijowym z wycięciem tęczówki i przywrócilem 
ua obu oczach S °°, wszystkie inne przypadki (5) za po- 
mocą rozeręcia, które w dwóch oczach trzeba było powtórzyć. 
Wypadek był $**,,, iss %, u chłopea 2 letniego otrzyma- 
no na jednóm oku wypadek pomyślny nie mogąc S oznaczyć 
w tym wieku bliżćj, drugie oko uległo zanikowi w skutku 
Iridocycelitis. 

Prócz min zaćm miękkich operowano jeszeze za pomo- 
cą rozcięcia + płynne wrodzone u chłopca 1 i 5 letniego, 
wszystkie z wypadkiem pomyślnym, nie dającym się bliżej 
oznaczyć. 

6. Oprócz tych wszystkich właściwych operacyj zaćmy 
wykonano jeszcze w 10 oczach u 5 chorych irydektomiję 
w celu poprawienia wzroku, upośledzonego przez niepostę- 
powe zaćmy częściowe środkowe. Trzech młodych 
ludzi (10, 25 i 25 letni) i 31 letnia dziewczyna wiejska mia- 
ło zaćnię warstwowa, 21 letni mężczyzna zaś wrodzoną za- 
ćmę osiową. Drugi brat mlodszy miał również na obu oczach 
tę samą postać zaćmy od urodzenia. Wszystkie 10 operacyj 
odniosly pożadany skutek. 

Wyniki co do wzroku otrzymane po operacyjach zaćm, 
będących przedmiotem tćj części rozprawy podałem mówiac 
o każdej gromadzie poszezególnćj. Bystrość wzroku nie jest 


atoli w tych przypadkach właściwą i słuszną miarą wartości 
operacyi, pominawszy bowiem niepodobieństwo oznaczenia 
bystrości wzroku odzyskanego n małych dzieci, napotykamy 
w tych postaciach zaćmy mnićj lub więcćj znaczne przytę- 
pienie wrażliwości siatkówki już to skutkiem pierwotnćj cho- 
roby oka, która wywołała zaćmę, już też skutkiem dłużćj 
trwająećj nieczymiości oka „w "przypadkach wrodzonćj lub 
w pierwszóm dziecięctwie nabytćj, a nierychlo operowanćj 
zaćmy. Mimo przywrócenia przez operacyję najkorzystniej- 
szych warunków optycznych, tj. mimo zdziałania przez ope- 


racyję wszystkiego co po nićj slusznie wymagać można, wy- 
padek co do wzroku może być bardzo pośledni, bo wytwo- 


rzenie 
wystarcza do dokładnego widzenia. 
wypadek eo do wzroku od wypadku technicznego. 

Po odtrąceniu 10 irydektomij, jako nie należących do 
właściwych operacyj zaćmy wypadek techniczny reszty 69 
operacyj przedstawia nam się jak następuje: 
Wydobycie spos. Graetego opcracyj 42 niepom. 4 czyli 


najlepszego obrazu na siatkówce mało wraźliwój nie 
Trzeba więc odróżnić 


9:52, 


8 „ liniow.dawn., 14  , wę. 1:14, 
s „ platowym  , £ , J „. 26R00N, 
Rozcięcie Ę T a 


Na zakończenie jeszcze nieco o operacyi Gracfego. Wy- 
padki co do wzroku, otrzymane za pomocą tego sposo- 
bu operowania podalem już w ciągn tėj pracy dwukrotnie 
szczególowo; raz o ile one dotycza zaćm samorodnych nie- 
powiklanych, a powtóre w odniesieniu do zaćm, że je krótko 
tak nazwę nieregularnych. Zestawiając razem, okazuje się, 
że z 319 0cz dotkniętych zaćmą niepowikłaną odniosło wypadek 
co do wzroku njemny 16; na 42 ócz zaś z zaćmą nieregu 
larną 12, a więc razem 28 na 361 czyli 7:76. Jeżeli jednak, 
jak słuszna, zaliczymy do pomyślnych wszystkie te przypadki 
zaćm nieregularnych, w których operacyja przywróciła dobre 
warunki optyczne tj. zdziałała wszystko co od nićj zależy, 
to straty ogramiezą się do 20 6cz czyli do 54. Wypadki 
te są tak same przez się jakotóż i w porównaniu z wypad- 
kami innych operatorów zadowalające. W statystykach, 
które mam pod ręką, przedstawiają się straty jak następuje: 


Arlt na 1075 przypadków 61 czyli 5:67% 
Knapp a 500 5 W T GOD 
Hirschberg z W A m». 5006, 
Statystyka Cohna *) „ 1727 s Ea Frog, 
Ogółem » 3402 5 229 6:73, 


` 7 

Mooren (Ophth. Mitth. aus dem Jahre 1673) powiada, 
że w różnych okresach czasu tracił od niespełna 3 aż do 
1,1, ale że po wykonaniu blizko 1500 operacyj wypadają 
jego straty w przecięciu na 6 do 67/,%,, co się tćż zgadza 
z powyższa przeciętną odsetka strat. 

W obee tak pomyślnych wypadków nie widzialem po- 
trzeby chwytać się żadnej z rozlicznych mnićj lub więcćj 
istotnych zmian sposobu wydobywania, na których niezby- 
wało w nowszych i najnowszych czasach, nie spodziewając 
się po nich lepszych wypadków. Zgadzam się w tćj mierze 
z Moorenem (tamże), który powiada: „Czy się kiedykolwiek 
uda zastąpić ten sposób operowania (Graefego) lepszym, nikt 


+) Wyniki 838 operacyj zaćm samorodnych niepowikłanych, 
uskutecznionych w roku 1874 przez 22 operatorów i 889 takich- 
że operacyj, wykonanych przez 25 operatorów w roku 1875. 
Ophthalm. Statistik von H. Cohn w Nagla Jahresbericht fur 
1874 und 1875. 
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orzec nie zdoła, ale to twierdzić można już teraz z bezwzglę- 
dną pewnością, że szukanie innych sposobów, któreby nie 
pociągały za sobą strat, będzie zawsze tak złudnóm, jak da- 
remnóm pozostać musiało dążenie alchemików do wynalezie- 
nia kamienia mądrości.* Ja dodałbym, że nie tylko tego ka- 
mienia, ale nawet lepszego sposobu operowania jeszcze i do- 
tąd nie wynaleziono. Wszelkie rzeczywiste ułepszenie zape- 
wniające pomyślniejsze wypadki lub inne istotne korzyści 
powitam z radością i nicomieszkam przyswoić go sobie po- 
ezuwając się do tego obowiązku podwójnie, raz jako nauczy- 
ciel, a powtóre jako lekarz praktyczny. Do próbowania je- 
dnak nowych sposobów operowania zniewolą mnie tylko 
ważne względy teoretyczne, uzasadniające rzeczywistą ich 
wyższość, albo tóż niewątpliwie lepsze wyniki, ale stwier- 
dzone rozlegla, przynajmniej 1000 przypadków obejmującą 
statystyką. Na mniejszych liczbach, za pomocą których wy- 
nalazcy nowych sposobów operacyjnych udowadniają często 
ich wyższość, polegać nie można. Gorączkowe ubieganie się 
za nowością i przerzucanie się od jednego sposobu operowa- 
nia do drugiego nie przynosi żadnćj korzyści, ale owszem 
rzeczywistą szkodę, bo staje na przeszkodzie udoskonaleniu 
samego sposobu operacyjnego i odejmuje operatorowi możność 
nabywania coraz większćj wprawy i tćj, że tak rzeknę, fine- 
zyi w wykonywaniu operacyi, za pomocą którćj dochodzi się 
stopniowo do coraz lepszych, a w końcu dopiero do najpo- 
myślniejszych wypadków, jakie pewnym sposobem operacyj- 
nym w ogólności osiągnać można. Że zaś nawet najzręczniej- 
szy i najwprawniejszy operator nie otrzymuje za pomocą no- 
wego sposobu operowania odrazu wypadków tak pomyślnych, 
do jakich z czasem dochodzi, przyznają wszyscy, a nie- 
zbitemidiczbami dowodzi statystyka. Doniosłość wpływu wpra- 
wy wynika ze statystyki takich nawet mistrzów jak Arlt, 
którego pomyślne wypadki otrzymane sposobem Graefcgo 
wynoszące w pierwszym roku 82:09, zwiększają się z ro- 
ku na rok stopniowo tak, że w ósmym roku dochodzą do 
01:82, podczas gdy całkowite straty zmniejszają się ró- 
wnocześnie z 507%, do 091%. Rozpatrując się w moich 
własnych operacyjach przedstawia nam się wplyw coraz wię- 
kszćej wprawy jak następuje: 

Z 319 operacyj zaćmy samorodnej niepowikłanćj wy- 
konali moi asystenci 69, ja sam zaś 250. Dzieląc ostatnie na 
pięć gromad po 50 okazuje się że 


z pierwszćj gromady straciłem 4 ócz czyli 8°% 
z drngićj n » Ż 5 1 Eh 
z trzeciej A Ą B= „ Sh 
7 ywartåi c 0 

z czwartej z n 2 n fh 


z piatéj „  niestracilem żadnego oka, a gdy i 
z czwartej odzyskalo wzrok ostatnich 25 ócz, nie straciłem 
więc z ostatnich 75 ócz ani jednego.Jeżeli już pomyślne przeciętne 
wypadki zachęcają mnie do pozostania przy sposobie Graefe- 
go, to coraz bardziej zmniejszająca się odsetka strat napawa 
mnie têm większa otucha i nakazuje mi uprawiać dalćj ten 
sposób operowania dopóty, dopóki ważne względy rozumowe 
lub pomyślniejsze wypadki, poparte rozległą statystyką, nie 
udowodnią wyższości innego sposobu operowania. 


Il. Z kliniki chorób nerwowych i umysłowych 
Prof. Meynerta we Wiedniu. 


Przypadek nowotworu w okolicy mostu Varola. Powikłanie 
zboczeń nerwowych ze szczególnego rodzaju objawami 
psychicznemi. 


Opisał Dr. Alf J. Laskiewicz-Friedensfeld, 
Sekundaryjusz w oddziale dla chorób nerwowych i umyslowych, oraz 


demonstrator w zakładzie histologiczn-fzyjolog. prof. Briickego. 


(Ciag dalszy. Patrz Nr. 15). 


2g0 marca: Prawóćm okiem liczy chora palce w odda- 
leniu I m. od oka, lewóm zaś widzi daleko mnićj choć rogó- 
wka tego oka jest calkiem czystą, a mianowicie rozpoznaje 
zaledwie ruch ręki w tćmże oddaleniu. Porażenie mięśni od- 
wodzących galki zmniejsza się pomału, tak iż galki cokol- 
wiek po za liniją prostopadłą dzielącą szparę powiekową na 
zewnątrz poruszone być mogą; zjawisko to jest najlepszym 
dowodem, że ucisk, który z góry na dól na most Varola, a 
za jego pośrednictwem na obydwa nerwy odwodzące działać 
musiał, cokolwiek się zmniejszył, że więc i nowotwór i ogni- 
sko zapalne cokolwiek ustąpiło, albo znikl obecnie naciek 
poboczny surowiezy, który tak często towarzyszy owym 
miejscowym sprawom wskutek utrudnionego krwi krążenia. 
Porażenie kilku gałązek nerwów okoruchowych jeszcze mniej- 
sze. Chora już częścićj chodzi po pokoju. 

8go marca: przeniesiono chorą, którćj stan coraz bar- 
dzićj się poprawiał i jeszcze większćj obiecywal poprawy, na 
oddział dla wewnętrznie chorych w tymże szpitalu, a to 
w skutek ciąglego przepelniania chorymi kliniki psychijatry 
cznćj. 

5go kwietnia mialem sposobność widzieć chorą w klini- 
ce okulistycznćj prof. Arlta, dokąd się chora znowu udala, 
aby prosić o pomoc dla znacznego upośledzenia wzroku. 
Prawóm okiem mogła liczyć palce w odleglości 20 cm. od 
oka, lewem zaś poznawala tylko rękę, jeżeli się porusza bez- 
pośrednio przed jćj twarzą. Za pomocą wziernika można na 
oku prawćm rozpoznać zanik n. wzrokowego; zresztą nie 
można rozpoznać dokładnićj cierpienia dna oka, ponieważ 
jak już wyżćj wspomnieliśmy, rogówka tego oka byla sie- 
dzibą zaćmienia dość znacznego, pozostalego po zapaleniu 
tej błony miąższowóm; z pewnością można tylko orzec, że 
stopień zaniku n. wzrokowego tego oka był daleko mniej- 
szym i że w ogóle dno tego oka daleko mnićj okazywało 
zmian, a więc i przedtėm nerw wzrokowy i siatkówka dale- 
ko mnićj dotknięte były sprawą zapalną, niź w oku lewóm, 
tak że chora, gdyby rogówka prawego oka była całkiem 
czystą, widziałaby tém okiem daleko lepićj, aniżeli lewóm. 
Tarcza n. wzrokowego lewego ma barwę białą, calkiem za- 
nikła, cokolwiek wklęsła, o niejasnych granicach, jak to by- 
wa po zapaleniu n. wzrokowego. Naczynia siatkówki również 
brały udział w zaniku; były one zwężone, przeważnie tętni- 
ce, żyly również węższe i calkiem bez blasku. W okolicy 
plamki żóltćj są ważne zmiany, jakie często występują w sku- 
tek zapalenia n. wzrokowego i siatkówki, powstalego na pod- 
stawie ogólnćj choroby, a mianowicie choroby nerek Brigh- 
ta, (co jednak u naszćj choréj nie mialo miejsca, bo wynik 
badania moczu byl ujemny), albo w skutek cierpich miejsco- 
wych śródczaszkowych, a rzadko bardzo się zdarza w zapa- 
leniu siatkówki kiłowóm. Znaleziono w tóm miejseu gromadę 


18 maja 1878. 
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drobnych kropeczek i plamek kolorn żóltego, jak złoto, i sil- 
nie polyskujących; zmiany te są następstwem przeistoczenia 
pierwiastków siatkówki, a mianowicie ich stluszczenia; być 
może, że braly udział w zmianach tychi drobne wypociny, któ- 
re zapewnie poprzedzały zanik i przeistoczenie siatkówki i 
w owym czasie wystąpiły, gdy chora nie byla jeszcze w kli- 
nice Meynesta, lecz w innym oddziale szpitala; myśmy bo- 
wiem w okolicy plamki żółtćj żadnych przedtćm zmian wy- 
kryć nie mogli. Zresztą wygladala bardzo dobrze; cokolwiek 
utyła, jak to dość często się zdarza u ludzi, którzy za pomo- 
cą wcierah wyleczeni zostali z choroby kilowćj, choć tylko 
częściowo i warunkowo. Chora była w najlepszym humorze, ból 
i zawrót glowy straciła już od kilku tygodni, jednakowoż chodzi- 
la bardzo niepewnie; mnsiano ją prowadzić, rozumie się, po 
większćj części dla ślepoty. Zézu nie straciła, porażenie n. twarz. 
zumiejszyło się nieco. Z kliniki okulistycznćj Arlta, gdzie 
naturalnie pomódz jej nie można bylo, odesłano ją do domu. 

W przypadku tym, który się wyzdrowieniem ukończył, 
nie mogliśmy się przekonać przez sekcyję, czy rozpoznanie 
nasze całkiem bylo trafhóm; pomimo to objawy chorobowe 
niezćm innćm nie dają się wytłumaczyć, jak tylko przypu- 
szczając obecność w samym mózgu nowotworu kiłowego, 
którego prawdopodobną siedzibę już wyżćj wskazałem. Wi- 
dzieliśmy, że objawy miejscowe najłatwićj zgadzają się z ta- 
kićm przypuszczeniem, że porażenie jednych, a zadrażnienie 
iunych nerwów niezćm innćm nie mogą być wywołane. Prze- 
dewszystkićm musimy przyznać, że mamy tu do czynienia 
z miejscowa sprawą chorobową mózgu, a nie z ogólna cho- 
robą calego mózgu, gdyż przypady chorobowe należą do tak 
zw. objawów ogniskowych (Herdsymptome, Griesinger); a 
mianowicie są to: częściowy ból glowy, porażenie jednych, 
a zadrażnienie innych nerwów; zboczenia w sferze umysło- 
wćj, do których przedowszystkićm zaliczyć należy zapomina- 
nie się, niemożebność oryjentacyi co do czasu lub miejsca, 
nieprawidlowości w koordynacyi, zboczenia ze strony zmysłów, 
wreszcie drgawki. Ponieważ objawy te nie minęły wkrótce, 
nie można przypuścić ani częściowćj niedokrwistości, ani prze- 
krwienia lub nacicku mózgu surowiczego; można przypnścić 
tylko naciek zapalny lub nowotwór, za czćóm przemawiają 
w równćój mierze przebieg choroby, zmiany i zboczenia coraz 
bardzićj się wzmagające i doszedłszy szczytu choroby, znów 
powoli ustępujące. Wiek chorćj i brak wszelkich zboczeń i 
nieprawidłowości w czynnościach serca lub naczyh wyklucza- 
ją udar również jak i częściowe stwardnienie mózgu. Ajtyjo- 
logija (brak urazu) wyklucza zapalenie urazowe lub zgorzel; 
porażenie mózgu postępowe nie mogło tn być przyczyną 
owych objawów; przypuszczeniu temu sprzeciwiałyby się: 
młody wiek chorćj, przebieg choroby i brak cechujących 
przyczyn; toż samo tyczy się przypuszczenia t. zw. rozmięk- 
czenia mózgu, (brak wady sereowćj, nieodpowiedni wiek cho- 
rej) nacieku zapalnego na podstawie skazy kiłowćj nie po- 
dobna nawet i za pomocą drobnowidu odróżnić od prawdzi- 
wego kilaka; ropień mózgu nietrudno wykluczyć, również 
z przyczyn tylko co wymienionych; ponieważ choroba zaczę- 
ła się powoli, a nie można przypuścić w tym przypadku zakrze- 
pu lub też zatoru. Pozostaje więc tylko jedna sprawa cho- 
robowa, to jest nowotwór. Nie ulega tćż watpliwości. że no- 
wotwór powinien był powstać na tle skazy kiłowćj, a więc 
był kilakiem ostroograniczonym, mając wewnątrz mózgu po 
nad mostem Varola swą siedzibę; nowotwór ów (Gumma) 
musiał być ostroograniczonym, a nie rozlanym, jak to często 
właśnie w mózgu się zdarza; Niemeyer (Lehrbuch der 


spec. Pathol. und Therapie, Berlin 1868; Bd. il, 5. 26) uw 
trzymuje nawet, że ten ostatni gatunek nowotworów częścićj 
niż ograniczone kilaki w mózgu się wydarzają; Meynert 
również dość często spotykał przy sekcyjach rozlane nowo- 
twory przyrody kilowćj. Porażenie pewnćj liczby nerwów, 
zadrażnienie innych, owe zboczenia ruchowe i czuciowe Są 
niezawodnie zależne od miejscowych i ścisle ograniczonych 
zmian w początkach samych nerwów lub tćż w pobliżu tych- 
że; już wyżóćj wspomnieliśmy o prawdopodobnej siedzibie no- 
wotworu, którego obecnością prawie wszystkie objawy łatwo 
dają się wytłumaczyć; co do objawów w sferze umysłowej 
to postaramy się i tego rodzaju zboczenia wyjaśnić jako 
w skutek zmian w samym rdzeniu mózgowym (Grhirnstamun) 
powstałe; zresztą, dopóki w tym przypadku nie przyjdzie do 
sekcyi, nie można wiedzieć. czy tóż i w innych częściach 
mózgu nie znajdowal się takiż nowotwór ostroograniezony 
lub rozłany. Ciekawćm jest w każdym razie to zjawisko, że 
u chorćj tćj kiłą zarażonćj tak wcześnie wystąpiły owe gro- 
źne przypady mózgowe, gdy tymczasem wiadomo, że mózg 
należy do narzędzi, które dopiero w najpóźniejszym okresie 
kiły dotknięte bywa sprawą przymiotową, tak iż niektórzy 
autorowie z Riecordem na czele odróżniajac ściśle odgrani- 
czone 3 okresy w przebiegu kily zaliczyli już od dawna 
chorobę mózgową do najpóźniejszych objawów kily trzecio 
rzędnćj. U naszej chorćj pojawiły się początki choroby mó- 
zgowćj w 3 kwartaly po pierwszóm zakażeniu, które mialo 
miejsce na wiosnę r. 1877; osutka grudkowo-plamista wraz 
z zapaleniem tęczówki wystąpila w lecie tegoż samego rokn; 
a z końcem r. 1877 i z początkiem r. 1878 doznala chora 
pierwszych przypadów nerwowych. Dziś wiemy, że zdarza 
się niekiedy nawet daleko krótszy przebieg w kile, który 
może trwać kilka miesięcy, nawet kilka tygodni; wiadomo 
także, że ów podział Ricorda nakilę pierwszo,- drugo i 
trzeciorzędną nie daje się tak ściśle stósować do praktyki, 
ponieważ niekiedy objawy, które np. do 3-rzędućj kily zali- 
czamy równocześnie występują ze zjawiskami i przypadami, 
które uważano za zjawiska kiły 2-rzędnćj; prawda, że w je- 
dnym i tym samym narządzie lub ustroju nigdy wcześne 
przypady chorobowe nie lączą się z takiemi, które dopiero 
w późniejszym okresie kiły się zdarzają, lecz porządek 
w którym zmiany chorobowe w pewnym narządzie występu- 
ją, zawsze się utrzymuje; mogą się tylko późniejsze zmiany 
w jednym narządzie łączyć ze wczesnemi zmianami kiłowe- 
mi drugiego narządu (Reder, Pathol. u. Ther. der Vener. 
Krankheiten, Wien 1863, s. 220), tak np. kilaki w samćj 
skórze mogą dopiero aż po przebiegu osutki plamistogrudko- 
wój wystąpić, w trzewach zaś mogą one się zjawić równo- 
cześnie z ostatnią. Widzieliśmy, że wszystkie objawy choro- 
bowe wywołane przez obecność nowotworu, zamęt (pertur- 
batio), utrata przytomności, zawrót głowy, uporczywy, gwał- 
towny i długotrwały ból glowy, zboczenia w sferze czuciowćj 
i psychicznój, wreszcie zjawiska ruchowe, wszystkie te zja- 
wiska chorobowe wzrastały, mnożyły się i doszedlszy do pe- 
wnego szczytu znowu przy użyciu środków przeciwkiłowych 
zaczęły się zmniejszać; niektóre całkiem ustąpiły, nawet i 
porażenie nn. odwodzących galki, które najprzód było całko- 
wite, powoli zaczęło ustępować; wszystko to przemawia za 
zmniejszeniem się nowotworu, którego pierwiastki uległy za- 
pewne zanikowi, stłuszczeniu lub rozpadowi, a później być 
może że zostały wessane, przynajmniej częściowo; w każdym ra- 
zie objętość nowotworu znacznie musiała się zmniejszyć. Wi- 
dzieliśmy, że zmiany, którym uległy nerw wzrokowy i siat- 
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kówka, zależały tylko od zastoju krwi Inb limfy w naczy- 
niach odprowadzających soki owe z jamy oczodołowej do 
wnętrza czaszki; w skutek powiększonego ciśnienia śrókcza- 
szkowego nastąpiło tóż i t. zw. zapalenie n. wzrokowego i 
siatkówki zastolnowe, które w krótkim stosunkowo czasie 
doprowadziło do całkowitćj prawie ślepoty; gdy zaś cierpie- 
nie, któremu zapewne uległa również i zatoka jaimista, co- 
kolwiek się zmniejszyło, zaczął także i wzrok się polepszać; 
ciśnienie to jednak calkiem nie ustąpilo, a ponieważ ono 
dość długo trwało, więe łatwo zrozumieć, że ta okoliczność 
wlaśnie dostateczną już byla do tego, aby wzrok zniszczyć 
na zawsze i wywołać wyżćj opisane zmiany w okolicy plam- 
ki żółtej, które mogly powstać również i w skutek obecności 
wypociny w siatkówce samćj. Gwaltowny ból głowy, 
umiejscowiony w tylogłowiu, mógl być również zależnym od 
powiększonego ciśnienia śródczaszkowego, bardziej jeszcze od 
pewnego rodzaju ucisku lub rozdęcia namiotu móżdżkowego 
(tentorium), jak to Niemeyer (l e. pag 265) staral się wy- 
tłumaczyć, albo wreszcie od drażnienia samych włókien ner- 
wowych, mianowicie nerwu trójdzielnego, w którego gałązki 
bogato zaopatrzoną jest opona twarda mózgu; powierzehowny 
ból głowy, nie sięgający w głąb, tlumaczy Niemeyer jako 
zależny od uszkodzenia tćj wlaśnie blony, bardzo czulćj; ró- 
wnież i Meynert. Zdania te popierają doświadczenia robio- 
ne na zwierzętach, po części i na ludziach z uszkodzeniem 
czaszki i mózgu. Uszkodzenia opony twardćj wywołują silne 
ruchy zwrotne i ból gwaltowny; uszkodzenie zaś kory i pe- 
wnćj części istoty białej w mózgu żadnego bólu nie wzbu- 
dzają. Oprócz tego nerwobólu spostrzegliśmy u chorćj na- 
szej i nadezułość powierzchownych gałęzi nerwowych, 
znajdujących się w samćj skórze; a mianowicie nadezułość 
skrzyżowana (w okolo prawego ciemienia), a następnie i 
nadcznlość rozpowszechnioną po większćj części ciała; czy 
zaś to byla nadezułość polowieza, czy zaś ogólna, co w da- 
nym przypadku byłoby nader pożądanóm wiedzieć, tego nie 
można rozstrzygnąć dla dziecinnego i histerycznego usposo- 
bienia chorej, oraz dla znacznćj jćj wrażliwości na wszelkie 
bodźce. Nadczułość tego rodzaju, towarzysząca bardzo często 
różnym chorobom mózgowym (Charcot), powstaje w sku 
tek podrażnienia nerwów cznciowych, przebiegających w od- 
nogach mózgowych (pedunculi cerebri), w moście Varola 
(przeważnie w zewnętrznych pęczkach włókien, z których się 
most sklada), dalćój pod dnem komórki 4ćj i krzyżujących 
się właśnie w temże miejscu, a mianowicie w obrębie między 
mostem Varola a rdzeniem przedlużonym. (Porówn. Conty 
„De Thómiamesthćsie mósocćphaliquc,* (raz. hebd. de med. et 
chir. Nr. 30—38, 1877 i Sw quelques troubles sensitives 
Worigme mósocćphalique,ś ibidem Nr. 1—4, 1878;  sprawozd. 
w „Medycynie“ Nr. 9 i 10). Nerwobóle i nadezułość znikły 
w dalszym przebiegu choroby; czy zaś późnićj nastąpiło znie- 
czulenie częściowe, ograniczone, tego nie można było roz- 
trzygnąć i wyśledzić u naszćj chorćj, ze względów wyżćj 
wspomnionych; znieczulenie ogólne lub połowicze można by- 
ło w tym przypadku z pewnością wykluczyć. Włókna czu- 
ciowe uległy więc tylko podrażnienin i ciśnieniu; o zniszcze- 
niu znaczniejszćj części tych włókien nie ma i mowy. Pora- 
żenie uiczupełne i skrzyżowane odnóg również ustąpiło; po- 
rażenie n. twarzowego jednostronne zmniejszylo stę cokol- 
wiek. Omamy w dziedzinie smakn i słuchu, które 
może zależały również od podrażnienia włókien nu. 


słuehowego, językowego i języko-polykowego, 
przebiegających w moście i rdzeniu przedlużonym i biorących 
po części tamże swój początek, również znikły. 


(Dokończenie nastapi.) 


Ill. Oceny i sprawozdania. 


Prof. Kaposi we Wiedniu: Przyczynek do łeczenia niektó- 
rych chorób skórnych „Waseliną,* „Ungt. Vaselini plumbicum. * 


e Na wystawie w Filadelfii pojawil się nowy przetwór, 
mający zastąpić tłaszcze i maści odgrywające tak ważną ro- 
lẹ w terapii chorób skórnych, pod nazwą „Vaseline lub Su- 
zoleum inspissatum.* Ciało to otrzymywane z pozostalości po- 
destylacyjnych nafty amerykańskićj przedstawia się w cic- 
płocie zwyklej jako masa barwy opałowo lub miodowo-żóltćj, 
rozpływająca się między palcami, mazista, bez smaku i wo- 
ni; topi się w ciepłocie 37° C. należy do rzędu wodników 
węgla, nierozpuszeza się w wodzie, ale za to w wyskoku i 
w eterze. Przetwór ten rozmiękcza przyskórek czyniąc ga 
podatnicjszym, podobnie jak tluszeze i nadaje się bardzo da 
użycia w wyprysku luskowym, i jeżeli skóra jest suchą i 
łatwo pęka. Zasługuje zaś z tego względu na pierwszeństwo 
przed środkami dotąd zalecanemi, że jedne, jak tran, mają 
woń nieprzyjemna, inne zaś, jak glieeryna, maść glicerynowa, 
drażnią skórę, podczas gdy Vaselina pod tym względem za- 
chowuje się obojętnie. Ponieważ więe nie ulega rozkladowi, 
jak np. maście, które produkują kwasy tluszczowe, można 
przeto przetworu tego użyć nawet'w początkach zapalenia 
skóry, jak np. przy wyprysku po ukończeniu leczenia Świerz- 
bu lub po wcieraniach szaruchy, na skórę obnażoną z przy- 
skórka w przypadkach wyprysku sączącego, bąblicy itd. 

Na błonie śłnzowćj np. pochwy, cewki moczowćj nie 
sprawia palenia, tak jak gliceryna, a ztąd może być z ko- 
rzyścią użytą do smarowania wzierników i cewników. 

Vaselinę można bardzo dobrze połączyć z woskiem dla 
nadania mu większćj tęgości. 

(Rp. Cerae flavae v. albae 20,00 

Vaselini 80,00 
Aq. Lauroe. 
Aq. Rosarum 
utrq. 10,00). 

Vaselina da się również polączyć z rozmaitemi solami 
metalicznemi, przetworami sproszkowanemi, jak ap. 4 mako- 
wcem, ałunem, kwasem garbnikowym, niedokwasem zynku, 
rtęci itd. dodawszy do nich nieco oliwy, gliceryny, wody 
wawrzyno-śliwowćj lnb wyskoku. 

Vaselina oddaje wreszcie wielką i ważną usługę tera- 
pii chorób skórnych zastępując w maści Hebry, znanój ze 
swych znakomitych skutków szczególnićj przy leczeniu wy- 
prysku, oliwę lub olćj Iniany, przez co w ten sposób przy- 
rządana maść Iebry nie ma tak nieprzyjemnego zapachu. 

Rp. Empl. diachylon. simpl. 

Vaselini 

utrq. part. aeq. (100,00) 
Ol. de Bergamott. 
v. Balsami peruv. (1,50). 

Unguentum Vaselini plumbicum nie drażni wcale skóry i 
chorzy znoszą maść tę dobrze nawet w tych przypadkach 
znacznego wyprysku sączącego, w których maść Hebry zwy- 
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kłym sposobem przyrządzana (Empl. diachyl. simpl. e. Ol. 
Lini, lab Litharg. e. Ol. Olivar. w stosunku 1:4) mocne 
sprawia palenie. (Wiener med. Wachensch. 1818 Nr. 17). Obt. 


A. Fraenkel: Przyczynek do nauki o otruciu fosforowóm 
ostrém. 


Podezas gdy pytanie co do powinowactwa lub tożsa- 
iności ostrego zaniku wątroby a ostrego otrucia fosforowego 
totad jeszcze wlaściwie jest nierozstrzygniętćm, niektórzy 
badacze są tego zdania, że między obydwoma stanami cho- 
robowemi zachodzi taka różnica, iż w pićrwszym napotyka- 
lny oczywiście zanik, w drugim zaś stlnszezenie i powiększe- 
nie wątroby, w pićrwszym mocz zawierać ma w wielkićj 
ilości tyrozynę i leueynę, w drugim zaś śladu tych cial nie- 
ma. Rozróżnienie to byłoby wielkićj wagi, zwłaszcza dla le- 
karzy sądowych (porówn. Przegl. Lek. 1877, Nr. 22), gdy- 
by ono polegało na prawidle bez wyjątków. Tymczasem F, 
oglasza nader ciekawy przypadek z kliniki prof. Leydena 
w Berlinie, w którym mlodzieniee 23-letni, otruwszy się fos- 
forem, przedstawiał tak za życia, jako i po śmierci objawy 
i zmiany w niczćm nie różniące się od ostrego zaniku wa- 
troby, a mianowicie wątroba była zanikłą, a mocz zawierał 
dużo leucyny i tyrozyny; z czego wynika, że przynajmnićj 
w pewnych przypadkach pomiędzy obydwoma stanami niema 
różnicy nietylko anatomieznej, ale i chemicznćj, co w każdym 
razie zasluguje na uwagę (Berlin. Klin. Wochenschrift 1818, 
Nr. 19.). DEP 


IV. Posiedzenia Towarzystw. 


Wydział lekarski Towarzystwa Przyjaciół Nauk 
w Poznaniu. 


Posiedzenie z dnia 14go marca 1878 r. 


1) Protokól z poprzedniego posiedzenia odczytano i przyjęto. 

2) Dr. Jerzykowski opowiada o dwóch przypadkach 
szczelin (fssurac) cewki moczowćj ukobiet, uleczonych 
za pomocą silnego i gwaltownego rozszerzenia cewki moczowćj 
za pomocą rozszerzadła Ellingera. 

3) Dr. Kaczorowski mówi ooddziaływaniu zimue- 
go powietrza w chorobach tyfusowych i płucnych. 
(o do pićrwszych, to spostrzegł K., że ustawiczne działanie zi- 
ninego powietrza wpływa zniżająco na temperature. Nadto chorzy 
tyfusowi, wystawieni na wplyw zimnego powietrza, mają większą 
przytomność, śpiączka nie bywa tak wielką, język nie pokrywa 
się tak łatwo złogami i daleko rzadzićj przychodzi do odleżyn. 

W chorobach płnenych te same robił K. próby i przekonał 
sie, że chorzy na długoletnie nieżyty i rozedmę mają się lepićj 
w zimnóm powietrzu, mianowicie gdy przytóm jest duszność, 
która w takim razie staje się rzadszą albo ustaje całkowicie. U 
suchotników z skłonnością do krwotoków, pod wpływem zimnego 
powietrza krwotoki ponawiały się daleko rzadzićj. 

Co do ostrego zapalenia pluc, to i na przebieg tegoż zdaje 
«się błogo oddzialywać zimne powietrze. Na dowód tego przytacza 
K. przypadek ostrego zapalenia płuc, w którym chory 9go dnia 
cierpienia leżał w stanie cyanotycznym, tętno miał liche, gorącz- 
kę bardzo wysoką, tak, iż każdćj chwili spodziewano się zejścia 
'dmiertelnego. W takim stanie przeniesiony do zimnego pokoju, 
hy innym chorym usnnąć widok konania, zaraz na drugi dzień 
miał się lepićj, odzyskał przytomność i tętno wzmogło się; trze- 
ciego dnia zapalenie przeskakuje jeszcze z jednego miejsca na 
drugie. Pewną tedy zdaje się być rzeczą, że w chorobach plu- 
tnych nawet zimne powietrze, byleby było czyste, nie wywiera 
szkodliwego wpływu. 

Na têm posiedzenie zamknięto. 

Dr. S. Jerzykowski, sekretarz. 


Posiedzenie z dnia 4go kwtetnia 1878 roku. 


1) Protokół z ostatniego posiedzenia odczytano i przyjęto.. 

2) Dr. Swiderski opowiada oukleju wewnątrz ust 
macicznych, który w objętości gruszki sterezał ku pochwie i 
pod wplywem zastrzykiwań ergotynu w przeciągu ośmiu dni od- 
dzichł się od macicy. Podobnie szybki i pomyślny skutek po za- 
strzykiwaniu ergotynu widział w drugim przypadku, w którym 
zrazu sądzono, że chodzi o subinvolutio uteri post partum. Po 
dokladnem zbadanm chorćj wykazalo się, że środkiem ust maci- 
cznych wychodziła wypukłość, jak koniec malego palca, która 
za dotknięciem haczykiem krwawila mocno. Po kilku dniach skon- 
statowano wyraźny uklćj w ustach macicznych; pod wpływem 
zastrzykiwań ergotynu uklćj owrzodzial w środku samym, zmniej- 
szył się znacznie i w krótkim czasie odszedl samodzielnie. 

8) Dr. Jarnatowski przytacza przypadek ostrego za- 
palenia opłneny, w którym przez caly ciąg choroby przy 
tętnie około 120 uderzeń na minute wynoszącym, temperatura 
wskazywała niżój 57%:0% raz jedyny tylko doszła do 38:07 K. 
sądząc, iż to tak silny zapad, podawal wewnętrznie wino i kam- 
forę, lecz już po kilku dniach chory wyzdrowiał zupełnie. 

Zdaniem Dra Kaczorowskiego niepodobna jest, iżby 
tak znaczna sprawa chorobowa bez gorączki przemijać mogła i 
owa niska temperatura pochodzila prawdopodobnie stąd, iż po 
wystąpienia wysięku chory pocił się mocno, a więc pot wpływał 
na obniżenie cieplomierza, albo tćż, eo prawdopodobniejsza, chory 
był bardzo chudy i trzeba bylo temperaturę mierzyć per anime. 

4) Załatwiono rozmaite sprawy bieżące. 

Na têm posiedzenie zamknięto. 

Dr. S. Jerzykowski, sekretarz. 


Komisyja balneologiczna Towarzystwa lekarskiego 
krakowskiego. 


Posiedzenie llgie z dnia 30 stycznia 1878. 


Przewodniczacy prof. Dr. Korczyński. Członków obecnych 18, 
Jako gość Dr. Dzikowski z Kalusza. 


Po odczytaniu protokółu z poprzedniego posiedzenia i po- 
witaniu przez Przewodniczacego nowego czlonka Dra Ilordy ń- 
skiego z Karlsbadu i gościa Dra Dzikowskiego z Kałusza, 
zabiera glos 

1) Dr. Hordyński w celu uzasadnienia wniosku, aby 
zdwojowiska krajowe mialy składy swoich wód lekarskich w zdro- 
jowiskach zagranicznych. Wniosek ten uczynił już w r. 1866 
w Kom. baln. Tow. nauk. krak., która postanowiła zająć się tą 
sprawą. Mówcy nieznany jest rezultat narad wzmiankowanćj ko- 
misyi. Sam próbował wprowadzić w użycie krajowe wody lekar- 
skie w Karlsbadzie, lecz usiłowania te jako odosobnione nie zo- 
stały uwieńczone należytym skutkiem. Mimo doznanego zawod 
Dr. H. przekonany jest o ważności swego wniosku, w skntek 
czego poddaje go pod uwagę obeenćj IKom. baln., poczóm wnosi 
wybór osobnego komitetu do rozpatrzenia tćj sprawy. Myśl wnio- 
skodawcy popiera Przewodniczący i Dr. Skórczewski, 
który wspomina o ubolewaniach Dr. Dobieszewskiego, że 
w Marienbadzie nie może dostać żadnych wód krajowych. Komi- 
syja wnioski Dr. Hordyńskiego przyjmuje i uchwala wybór 
Komitetu złożonego z wnioskodawcy, Dra Seiborowskiego i 
Dra Zieleniewskiego w celu zdania sprawy w tćj mierze. 

2) Biblijotekarz Dr. Skórczewski zawiadamia o pię- 
knym darze Dra Hordyńskiego dla biblijoteki złożonym z kil- 
kudziesiąt dzieł treści balucologicznćj, odnoszących się przeważnie 
do zdrojowisk czeskich. Przewodniczący dziękuje ofiarodawcy 
i wzywa przy tėj sposobności do popierania celów biblijoteki. 

s, DE Ściborowski w imieniu osobnego komitetu wy- 
branego do ocenienia memoryjału Dra Skakalskieso w spra- 
wie SŚwoszowie, przedstawia sprawozdanie o stanie tego zdrojo- 
wiska tudzież wnioski wzmiankowanego komitetu. 

Po przemówieniu Dra Warschauerai Przewodniczą- 
cego uchwalono przesłać wnioski Komitetu do uwzględnienia 
Zarządowi zdrojowemu w Swoszowicach. Prof. Dr. Czyrniański 
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oświadcza, że woda swoszowicka jest najlepszą z krajowych 
wód siarczanych; zawiera ona wiele żelaza i manganu oraz przed- 
stawia ciekawe to zjawisko, że w nićj nie tworzy się osad biały 
jak zazwyczaj, lecz czarny (siarczek żelaza). Woda ta jednak 
zmienia swój skład w różnych porach roku. Z tego powodn na- 
leży zastanowić się bliżćj nad tą okolicznością. Na wniosek prze- 
wodniczącego postanowiono zaproponować zarządowi, aby po- 
starał się zbadać stosunki geograficzne i hidrologiezne tego zdro- 
jowiska. a 

4) Dr. Sciborowski odczytał trzecią część swój roz- 
prawy o Krzeszowicach, mianowicie o działaniu wód siarcza- 
nych w ogóle, w szczególności zaś wody krzeszowickićj. W roz- 
prawie nad tym przedmiotem Dr. Lutostański zapytuje 
się, czy w wodzie tćj nie znajdują się niższe postacie ustrojowe 
napotykane w wodzie lubieńskićj. 


(Dokończenie nastąpi.) 


V. Listy ze Lwowa. 


H. 


Wspomnieliśmy w poprzednićj korespondeneyi, że szpital 
lwowski wiele zawdzięcza dyrekcyi, którćj zasługi tém bar- 
dzićj występują na jaw, gdy się porówna stan szpitalu przed 
laty lOcin ze stanem obecnym a dodając do tego trudności, 
z jakiemi mial do walezenia dyrektor od początku swych 
rządów. jużto występując jako komo novus w sferach szpi- 
talnych, jużtóż mając niechęć podwładnych przeciw sobie, 
których wyprzedził w awansie, to działalność jego zasluguje 
na tćm większe uznanie, a zwiększające się eoraz doświad- 
czenie każe nam się spodziewać jeszcze lepszćj przyszlości 
dla szpitala, która nam się zamanifestuje zapewne w zwię- 
kszonćj odporności w obee władzy administracyjnćj i sióstr 
miłosierdzia, w zwiększonćj powadze w obee Wydziału kra- 
jowego i w koleżeńskości w obec lekarzy podwładnych, a 
wreszcie w dobrze zrozumianćj lagodności i taktownóm po- 
stępowaniu względem slużby najniższej. 

W poprzednich listach ogólnikowo wspomnieliśmy 0 za- 
sługach pp. prymaryjuszów, gdy była mowa o rozwoju szpi- 
talu i w rzeczy samój należy im się uznanie. Wnioskujące 
z rezultatów łatwo osądzić, że mianowanie prymaryjuszów 
musialo być bardzo odpowiednićm, z małemi wprawdzie wy- 
jatkami, ale gdzie tych niema? Wyjątki i braki zaś łatwo 
ten sobie wytlumaczy, kto zna historyję szpitaln pod rząda- 
mi władz autonomicznych, które Ojców naszych zwyczajem 
nie zawsze bywają głuche na podszepty tehnące protekcyją 
z ust przyjaciela z jednćj, jak z drugićj strony niemając 
w swóm gronie członka kompetentnego do oceny ludzi ze 
stanowiska naukowego; to wszystko uwzględniając przyznać 
musimy, że Wydział Krajowy był jeszcze bardzo szczęśliwy 
w wyborze urzędników. Po ostatnim wyborze do Wydziału 
Krajowego atoli, mamy w nowym referencie męża dużo nam 
obiecującego. Sprężystość i dobre chęci jego dla kraju, z któ- 
rych nam się dal poznać tylokrotnie, pozwalają nam dobrze 
wróżyć szpitalowi i cieszyć się nadzieją, że usterki jakie dzi- 
siaj w szpitalu napotkać można, niebawem usuniętemi zostaną; 
wymaga ich bowiem dobro kraju i dobrze zrozumiana oszczę- 
dność, do którćj się często Sejm odwołuje. 

W swoim czasie uznano potrzebę istnienia trzeciego 
oddziału wewnętrznego, co za słuszne uważamy, gdyż liczba 
chorych ogólna jest znaczna; jednak na podział chorych jaki 
istniejo, zgodzić nam się trudno: dotychezas rozstrzyga płeć 
chorego, na który z oddziałów ma być przeznaczonym, nie 
tak, jak to powszechnie w innych szpitalach się praktykuje, 


że chorzy obojćj płci codziennie na inny oddział się przyjmu- 
ja, co nam się o tyle praktyczniejszćm być zdaje, że nietyl- 
ko wypada równy podział chorych między oddziały, ale nad- 
to praca dla lekarzy więcćj jest ułatwioną. 

Spodziewamy się, że niebawem nastąpi także podział 
oddziału chirurgicznego. O motywa nie trudno: kto zna od- 
działy chirurgiczne, kto przejrzy liczbę operacyj w ciągn ro- 
ku zrobionych, kto widzi, ilu chorych codziennie potrzebuje 
opatrunku, kto wreszcie przypomni sobie ile pracować muszą 
lekarze, gdy liczba chorych do stu dochodzi lub ją nawet 
przewyższa, ten musi przyznać, że potrzeba drugiego oddzia- 
łu chirurgicznego jest bardzo naglącą, a dla członków Sejmu wy- 
starczyć powinien fakt zapewne znany każdemu z posłów, 
że dawniej istniały dwa oddziały chirurgiczne, na czele któ- 
rych było znacznie więcćj lekarzy niż obecnie, chociaż liczba 
chorych była znacznie mniejszą, niż dzisiaj. Zapewne, kto 
przypomni sobie starania zmarłego chirurga zmierzające do 
monopolu, ten usprawiedliwi nowy porządek, który dla rze- 
komćj oszezędności podobać się musiał członkom Wydziału i 
posłom, a przecież jedni i drudzy dobro chorych a względnie 
ludzkości winni mieć na oku pomijając względy prywatne. 
Otworzenie drugiego oddziału chirurgicznego będzie wreszcie 
czynem ludzkości dla teraźniejszych lekarzy, którzy przecią- 
żeni pracą nie mogą nad siły pracować. Wydzial Krajowy 
oszczędzi fumdusze kraju, chociaż pozornie budżet wydatków 
powiększy. Mówiąc o oddziale chirurgicznym trudno nie wspo- 
mnieć o oddziale polożniczym, który się zaraz myśli nasuwać 
musi, jest bowiem że tak powiem wsród oddzialu chirurgi- 
eznego pomieszczony. Dół tak zwanćj filii Hoffmana, (która 
z wielką słusznością zasluguje na miano rudery) i drugie pię- 
tro zajmuje oddzial chirurgiczny, podczas gdy całe piórwsze 
piętro oddane jest oddziałowi położniezemu. Istotnie dziwić 
nam się wypada, jak mogly te dwa oddziały, które w ża- 
dnym szpitalu nie są razem pomieszczone, zetknąć się tak 
blisko we Lwowie; dziwić się tém więcćj należy, ile że wpływ 
podobnego sąsiedztwa jest bezwzględnie szkodliwym, gdy 
bowiem w zakladzie położnic ukazuje się gorączka połogowa, 
to na oddziale chirurgicznym występują choroby przyranne 
i na odwrót, gdzie tylko bliższe zetknięcie mialo miejsce a 
na oddziałach chirurgicznych róża, ropnica, posocznica itd. 
się pojawiła, występowała w zakładach położniezych gorączka 
połogowa. Zkądże pochodzi zakaz na niektórych uniwersyte- 
tach równoczesnego uczęszczania uczniów na kliniki położni- 
cze i chirurgiczne? a gdzież pytam się latwiejsze przeniesie- 
nie zarazy, jeżeli nie w takićm sąsiedztwie, w jakićm się te 
oddziały we Lwowie znachlodzą? 

Żywimy nadzieję, że władze kompetentne wgłądną w tę 
smutną stronę stosunków szpitalnych i rozdzielą za blizkie 
sąsiedztwo i to wcześniej, niżby to nastąpić miało przy prze- 
nosinach do projektowanych nowo budować sie mających 
gmachów, gdyż to sprawa bardzo nagląca. 

Przechodząc z kolei do projektowanych budynków dla 
oddziału położniczego, przybudowania dla oddzialu chirurgi- 
eznego i budynku dla administracyi, to zaznaczyć muszę, że 
dziwnie zaiste rzecz idzie w odwłokę, Rok rocznie podają 
się projekta i plany i rok roeznie przechodzi ta sprawa bez 
śladu w Sejmie i dotąd nie jest załatwiona. Jak wieln dobro- 
czynnych zmian, spodziewamy się po dzisiejszym referencie 
także, że postara się o to, aby ta sprawa raz w Sejmie za- 
łatwioną zostala, czóm pozostawi następcom namacalny upomi- 
nek w szeregu zasług kolo dobra kraju położonych; pomie- 
szezenie bowiem oddziałów chirurgicznego i położniczego 
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w starym, nędznym budynku, pozbawionym wszelkich nawet | 
pierwiastkowych warnnków higijenieznych, gdzie lekarze, 
wychodki, kuchnia, chorzy, kaplica i zakonnice, wszystko bez- 
ladnie się obok siebie” grupuje, domaga się koniecznój re- 
formy. 

Niemnićj domagają się zmiany wychodki w szpitalu po- 
wszechnym, przypominające nam wymownie swego twórcę, 
byłego protomedyka; wychodki te bowiem po odnowieniu 
szpitala, a właściwie po odsłonięciu wspaniałego frontu, bar- 
dzo żle świadczą o tych, którzy na ich budowę przyzwolili. 
Nie hędąc architektem nie będę się unosił nad pięknością 
budynku, w którym się tak zwany główny szpital mieści, ale 
odwołuję się do zdania znawców, którzy klasztor popijarski 
a obecny szpital do najwspanialszych budowli naszego mia- 
Eta zaliczają. 

Omawiając kwestyje szpitalne trudno nie wspomnieć o 
Biostrach miłosierdzia, które zawsze mają bardzo gorliwych 
obrońców i zaciętych przeciwników; wprawdzie walka nic- 
gdyś bardzo zacięta, którćj ślady w dziennikach politycznych 
pozostały, dzisiaj ucichla, zapewniano mnie jednak że stosu- | 
nek tój instytucyi do Wydziału krajowego, a szezególnićj 
slużby szpitalnój wiele pozostawia do życzenia. 


Siostry mi- 
łosierdzia niosąc chorym pomoce i ulgę nie powinnyby u nas 
zapomnieć, że są wielce pożądaną instytucyją dopóty, dopó- 
ki ich dzialanie nie zbacza z pewnego kiermkn i nie prze- 
kracza pewnych granic. 

W szpitalu lwowskim jest anomaliją, że slużba niższa 
jest przyjmowaną a têm samém najwicećj zależną od Sióstr 
miłosierdzia, z którego to stosunku rodzą się nieporozumienia 
z lekarzami. Służba ta mając różnych panów, często jest jak 
oszolomiona, nie wiedząc kogo sluchać, têm więcćj, że 
nie grzeszy zbytnią iuteligencyją. Wymagania Sióstr milo- 
sierdzia pod wzgledem uksztalcenia poslugaczy i posługa- 
czek są tak male, że dziwić się należy, że istnieje w szpi- 
tala porządek, zależny od takićj najniźszćj slużby. Czas by byl, 
aby postarano się o lepszych posługaczy, żeby nie lamali rąk 
chorym, a przecież temu łatwo możnaby zaradzić tworząc 
szkolę posługaczy i zapewniając wzorowo pelniącym slużbę 
jakieś namacalne korzyści. Dobry lokaj może dosłużyć się na- 
grody a czesto na stare lata laskawego chleba u zamożniej- 
szego pana, a służący szpitalny musi obawiać się, że jego 
praca nie bedzie sowicie wynagrodzoną, bo właściwie nad 
jego dobrem nikt nie czuwa. 

Z kolei wypadaloby przypatrzyć się administracyi szpi- 
talnćj, o tej jednak nie powiedzieć nie umiem, chyba że jak 
przed kilkoma jeszcze laty często jéj gospodarkę roztrząsa- 
no, obecnie dość cicho w tćj sprawie, co zdaje mi się być 
dowodem, że musi być lepszą. 

Przed gmachem szpitalnym powstaje drugi gmach: szpi- 
tal dzieci, który dotąd mieścił się na tak zwanym „Nowym 
świecie,* najniezdrowszćj częśei miasta. Że powstaje, to cic- 
szyć powinno każdego mieszkańca, tćm wiecćj że brak jego 
dotkliwie czuć się dawał; czy jednakowoż właściwćm jest 
budowanie szpitali w znacznćj blizkości, czy w danym razie 
centralizacyja będzie korzystna, chociaż niewątpliwie dla ad- 
ministracyi wygodną, o tem zdaje mi się nie trudno zawy- 
rokować. 


VI. Wiadomości bieżące. 


* Kraków, d. 16 maja. Na posiedzenin miejskićj ko- 
misyi sanitarnćj w d. 9 b. m. pod przewodnictwem r. m. 


Dra Warschauera odbytóm, Dr. Rybczyński zdawał spra- 
wę z szerzenia się duru powrotnego w m. kwietnin. W miesiącu 
tym przybyło do szpitala osób 102 na dur chorych, a umarła 
12. — Prof Janikowski imieniem podkomisyi ad loe wyzna- 
czonój przedłożył wnioski zmierzające do należytego przeprowa- 
dzenia szczepienia ospy. Po dłuższćj dyskusyi uchwalono przed- 
stawienie podkomisyi ogłosie drukiem celem rozesłania pomiedzy 
radzców miejskich oraz przyjęto liczne inne wnioski w tym 
przedmiocie. 

* Według nadsylanych nam wykazów w Cieplicach 
czeskich (Teplitz-Schónan) do 11 b. m. było 419 gości kapic- 
lowych. W Cieplicach udziela rady lekarskićj trzech kolegów ro- 
daków, a mianowicie Drowie Karmin, Krajewski i Rut- 
kowski. 

O Statystyka śmiertelności. W tygodniu 17 (od 28 
kwietnia do 4 maja) umarlo w Krakowie osób 43; 30 mężczyzn 
i 13 kobiet; 27 osób w obwodach i 21 w szpitalach; roczna 
śmiertelność na 1000 osób obecnćj ludnosci wynosiła 39,0; a 
w Warszawie 33,03 w Wiedniu 32,9; w Budapeszcie 40,55 
w Pradze 42,5; w Tryjeście 25,2; w Bazylei 29,4; w Brukseli 
23,4; w Paryżu 25,2; w Londynie 22,5; w Kopenhadze 23,63 
w Olmrystyjanii 16,5; w Petersburgu 60,9; w Odessie 41,3; 
w Wenecyi 32,4: w Bukareszcie 44,5; w Berlinie 27,9; w Fran- 
kfurecie 42,0; w Królewcu 39,8; w Monachijum 31,0; w Wirz- 
burgu 40,4; w Dreżnie 22,5. W tymże czasie umarło w Krako- 
wie z chorób zakaźnych 8 osób, mianowicie: z odry 1 osoba, 
z dławca 1, z krztnśca 1, z duru powrotnego 3, z kiły 2. 

* Belgija. Prof. Schwann w Leodyjnm obehodzić będzie 
niezadługo 40-letnią rocznicę zawodn nauczycielskiego oraz wyj- 
ścia wiekopomnćej pracy o analogii budowy u roślin i zwierząt. 
Uniwersytet i akademija umiejętności gotują wielką uroczystość 
na miesiąc czerwiec i zapraszają reprezentantów akademij i wsze-. 
chnie obcych. 

* Paryż. Liczba sluchaczów medycyny w szkolach lek. pa- 
ryskieh wynosiła w przeszłóm półroczu 4796, pomiędzy którymi 
438 zagranicznych i 21 słuchaczek. 

* Mianowania i odznaczenia. Prezes rady lekarskićj i 
radzca tajny Pelikan w Petersburgu otrzymał order św. Ale- 
ksandra Newskiego. — Prof. anatomii Meyer w Zurychu otrzy- 
mał order pruskiej korony Beićj kl. — Prof. Nanassefu w Pe- 
tersburgu obejmuje drugą klinikę lekarską oraz katedre ogólnćj 
patologii i dyjagnostyki po prof. Besserze w akademii lekarsko- 
chirurgicznej. 

* Nekrologia. Dr. Fryderyk Sander, dawnićj w Barmen, 
a niedawno mianowany dyrektorem szpitala powszechnego w Ilam- 
burgu, znany z prac higijenieznych, umarł d. 4 bm. z ktwotoku 
płucnego w 44 roku życia. 

Zmarli w pełnieniu służby wojskowo-lekavskićj: Karol Bolt 
danowiez, Ferdynand Bukowski i Michal Zelcer na Kau- 
kazie: Bleichmann i Janczyc w Bułgaryi, Jan Czerwińsk - 
w Dziurdżewie. (Gaz. Lek.) 

Btedalkcyja otrzymała: 


Dr. Wład. SCIBOROWSKIEGO: Krzeszowice jako zaklad lekar- 
sko-zdrojowy wód siarczanych. Kraków 1878, in 8vo str. 151. 

Tegeż: Wspomnienie o śp. Drze Józefie Diet, Kraków 1878, 
in 8vo str. 26 (osobne odbicie z Roczn. Tow. Dobroczynności). 

Dr. E. IL. KISCH: Marienbad in der Cursaison 1877, nebst ci- 
nigen casuistischen Mittheilungen, Prag 1878, in 8vo str. 10. 


Piśmiennictwo lekarskie. NUHN A. Lehrbuch der vergleichenden 
Anatomic. 2 Thl Animale Organe und Apparate d. Thierkórpers. Mit 
385 Holzschn. gr 8. Heidelberg. C. Winter. M. 16. 

BOCKENDAHL J. Generalbericht üb. das öffentliche Gesnnd- 
heitswesen der Prov. S$chleswig-Ilolstein f. d. J. 1876. gr. 4. Kiel. Ilae- 
seler. M. 3. 

BRUNNER 0. kurze Anleitung zur Beurtheilmg der wichtig- 
sten Lebensmittel, f. die Gesundheitskommissionen d. Kts. Zúrich zu- 
sammengestellt, M. 2 Tab. gr. 8. Zürich. Herzog. M. 0:60. 

CHARCOT J M klinische Vorträge üb. Krankheiten d. Nerven- 
systems. Nach der Red v. Bourneville ins Deutsche übertragen v. 
Berth. Fetzer Anutoris. Uebersctzg. 2. Abth. 4 Thl gr. 8. Stuttgart. 
Bonz et Co M 4. 

CHASSAGNY, du cathóićrisme oesophagien. Modification des 
cathėters (laprès des considerations anatomiques ct physiologiqnes. 8. 
Paris. Masson Fr. 1Y,. 

DELEFOSSE. Pratique de la chirurgie des voics urinaires, Avec 
133 figures dans le texte In 12 Paris. Baillićre et fils. Fr 6 

ECOLE pratique des hautes études. Physiologie expérimentale.. 
Travaux du laboratoire de M. Marey. HI. Année 1877. Avec 159 figu~ 
res. 8, Paris Masson Fr. 15, 
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FERRIER D. les fonctions dn cerveau. Trad. de Tanglais. Av. 
figures dans le texte 8. Paris. G. Balliere et Co. Fr. 10. 

FERTSCIRIET, den Andenken an Albrecht v. Haller darge- 
Dracht v. den Aerzten der Schweiz am 12 Dezbr. 187%. gr. 4, 5h. 
Dalp. M 2 40. 

FODOR J. v. das gesunde Haus u. die gesunde Wohnung. Drei 
Vorträge. Aus al Ung. übers. Mit 14 in den Text eingedr. Holzst. 
aS Brzunnschweig. Vieweg et Solm. M. 1, 80 

GRASSET JE maladies du système nervenx. Leçons faites à la 
Facultć de médecine de Montpellier. m 8 avec fig. (Montpełlier.) Paris. 


PUŚCHMANN. Dr. THDR. Alexander 
Uebersetzg. nebst oper einleit. Abhandle. Bin Beitrag ANI Geschichte 
der Medicin, 1 Bd. 8. Wien, Br: aumiiller. M. 20. 

RABBRE, C. Sindi sur Ja mort subite dans la fièvre typhorde 
8 Paris. Deihi m 3% 


Tralles. Orig.-Text U- 


ommes 


TAA Anica nA, lek. krak. odbędzie we 
Środę dnia 22go b. m. o godz. 5 popol. posiedzenie, na któ- 


A. Delahaye et Cie Fr. 10. 

HANDBUCH der speciellen Pathologie u. Thorapie, bearb. v. 
Geisel, Hirt, Merkel cte. © Bd. 2 Iiiiltte. 2 Auf Lex. 8. Leipzig. F. C. 
AW Vogel NEŻD 

Inhalt: VII, 2. Handbuch der Krankheiten d. chylopoćtischen 
Apparates I. 2. Tlilfte. Von W. Leube. A. Heller, O. Leichtenstern. 
Mit 61 ( (eingedr ) Holzschn. M. a: — IX, 2 Handbuch der Krankbei- 
ten d Harnappartes. 2 Hälfte. W. Ebstein, H. Lebert, H. Curseh- 
wann. Mit 11 (cingedr.) Bolsa. w. 11. 


rem: 1) zalatwione zostaną ważne sprawy bieżące, 2) Prol- 
Dr. Czerny odczyta rozprawę o wplywie lasów na stosunki 
hidrołogiczne w ogóle, a w szezególności ua obfitość zdrojów. 


korespondency ja Redakcyt i Administracyi. 


11 (eimge l i i = Dr. B. w Konstantynopolu: Spodziewamy się, że szan. 
i ILIAYEM G Recherches sur Tanatowmie pathologique des atrophies kolega Jist nasz otrzymałeś; wysłaliśmy temi dniami wszystkie 
musculaires. In 4. Paris. Masson. Fr. 10. h Mee” E T B , m o AW 

KATZ. Die ursachen der Erbliudung, ein Droh- und Trostwort, | numery tegoroczne Przegląd u Lek. i odtąd dalsze numery reg 
allgemein verständlich dargesżellt. gr 8 Berlin. Czihatzky. larnie co tydzień wyprawiać będziemy. 

NOTHNAGEL H. u. M. J. ROSSBACH. Handbuch der Arznci- — a 
ittelehre. 3 sinzlie o 4 ~ berlin. A. Hirschwald. e J : 
Tg 3 ginzlieh umgcarb. Aufl. gr. 8. Berlin. A. Hirschwalc Do numeru dzisiejszego dołącza się Przewodnik 
PEINLŁICH Dr. 


RICH. Geschichte der Pest in Steiermark. 1 Bd. informacyjny o Rabce. 


8. Pia 4 AED De. idruckerei. M. 5. j | z 
K RD, Dr. HENRI. Traité des aladies de TUrtthre. In 8, 3 IE E EE — 
avee fig. Paris J. B. Baillićre a Ria Fr. św oli a O 4 Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumenstok. 
GOREEZZE SEE AE EIRE IN RE IDS IDE SAS IAS IA, ME IS DE BIE IIS IDO IE E 38 ASIE IS ISIE R 
= : E 
z 7 > Dr. Władysław Krajewski 
a IWONIGZ go E 


$ Zakład kąpielowy słono-jodowo-bromowy aa a *wojowy w Teplicach cze- 


ph > skich (Teplitz-Schónan) mieszka 
2 i 00 pokojów gości h, w iale nowe łazienki, trzy re- $% 1.35 i 

Z3 zawiera przeszło 400 pokojó inny ch, wspaniale nowe łazienk sa K: ! à Podło 

2 stauracyje, łaźnię parową, zaklad gimnastyczny pod kierunkiem naucz >, w Kaiserhof obok Kaiserpark. 
3 gim., aptekę, skład wód mineralnych, żentycę owczą, czytelnie książek > Godziny porady 7'/s —9 rano i od 
> i gazet, orkiestrę, obszerna salę balową, zaklad fotograficzny, sklepy. R JE Geo daidnia 

ra Urząd pocztowy i 'telegrafie zny w Zakładzie. e, = 52] E aa 

SZĄ 4 . r z . rm r ` Ą ` . RA 

3@& Stacyje kolejowe: Zagórz 4 mile, Tarnów 8 mil, Rzeszów 16 mil. & 


R 


= Pora kąpielowa od 1go Czerwca do S0go Września. ye 

jeż Zamówienia na mieszkania, powozy, wodę, sól i ug Iwonicki (Ś 1 1 ) 
Ś N na mieszkania, powozy r ZAJE > Ir LUZISIAW Mieszkowski 
A 

PIRNER T ENE RRR E RK KE RKKCKSAE EREET ELTA zamieszkały w Warszawie wyjeżdza 


w dniu 20 czerwca na sezon letni do 
SZCZAWNICY. 
Będzie przyjmował chorych wylacznie 
z cierpieniami gardla (Larynyoscopia) od 
9téj — 10téj z rana, z innemi zaś od 4tój 
do Gćj po południu. 


APTEKA pod KORONĄ 


JÓZEFA FTRAUCZYŃSKEEGO 
w Krakowie 


Utrzymuje wszystkie wody mineralne tak krajowe jak i zagraniczne zawsze 
świeżego czerpania. 
Nadto utrzymuje na składzie zawsze krowiankę styryjską. 


Prócz tego znajdują się zawsze na składzie: Pigułki Canvina, Morisona, Blancarda z że- 
lazem, Valeta z Digitalinem, Dra Groriera zadawane w newralgijach z pepsinem, rozczyn 
żelitza Lerasa, syrup wapna Grimanlta, syrup Churchilla z wapnem, żelazem, soda; wino chi- 
nowe z Cacao Bugeaud, Quina Laroche. — MACZKA SZWAJCARSKA dla malych dzieci za- 
stępnjąca znpełnie. pokarni naturalny ordynowana przez wielu lekarzy. — INSPRUMENTA chi: 
rurgiczne, -- BANDAŻE różnego rodzaju, pojedyncze i podwójne rupturowe, pepkowe, — 
PASY brzuszne kobiece, — PESSARIA, — PONCZOCIIY jedwabne na obrzekliny, = „IW 
TOSKOPY, = PLESSIMETRY ODCIAG ACZE, — pokarmowe dla kobiet, — PŁÓTNO kaucznko- 
WO, = FLASZKI do karmienia dzieci, — INHALATORY do wdychiwań przy gardlanych 
chorobach, — NARZADY do wdmachiwań gardlanych, — PULVERYZATORY, — SONDY 
żołądkowe, — UALEMERY, — BOUGIE, — PODUSZKI KAUCZUKO WE. KAPELUSIKI 
kauczukowe ochr aniajace bolesne brodawki u kobiet w czasie karmienia, — RESPIRATORY, 
KLISOPOMPY metalowe i kanczukowe tak do lewatyw jak i do wstrzykiw. ań, — IRRYG: A 
TORY Dm Eguisiera, — WSTRZYKAWKI — TUSZOWNICE, — WSTRZYKAWKI pod- 
skórne, — UIEPŁOMIERZE decimalne, — TR. ADBKI do wzmocnienia słuchu, — KROPLO- 
MIERZE, PĘCHERZE kanczukowe lub worki na lód, — SKUBANKA, — REZERWOARY 
moczowe, — KANKI kauczukowe, — SPECULA itd., 

Na żadanie przesyła się eenniki franco. 


ZAKLAD WODOLECZNICZY 
PMEŚŚNITZTAAŁ 


pod Wiedniem. 
Otwarcie 20 Kwietnia. 
Bliższych wiadomości Szanownym 
Kolegom chętnie udziela lekarz 
zakładowy. 


Dr. Maks. Grumpblowiez 
w Wiedniu I. Koblmarkt 26, 


18 maja 1878. PRZEGLĄD LEKARSKI. 
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KAISER- QUELLSALZ 


{G} Ickko rozwalniajacy środek w ciągłych zatkaniach stolea po przewlekłych chorobach 


A A Eh 
EASES 
A RZE 


ji żolądka, watroby i kiszek. — Kaiserquelie we faszkaeh po 3, litra. PE 
Par * M T r wyciąg EK 
Ę LUG MINERALNY ŻELAZISTY mułowy), o 
Gi sól mułowa żelaz sta (suchy wyciag mółowy). 44) 
(3, Wygodne a w swych skutkach francensbadzkie kąpiele mułowe żelaziste pra- A 
N wie dosięgające środki dla zakladów kąpielowych i nżytku domowego. Muł mine- ES 
IG ralny żelazisty do kapieli i okladów. Przepisy leczenia i broszury darmo. (2% 
S) Mattoni 6 Co., c. k. nadworni dostawcy, Franzensbad (w Czechach). ffój 
© Własny skład w WIEDNIU, Maximilianstrasse Nr. 5 i Tuchlauben Nr. 14. ($) 
ży Sklady we wszystkich sez handlach wód mineralnych w kraju i zagranica i 

G34 Sy BRC WE GOT EEA LE DARBY 


Zakład wodoleczniczy i żęty czny Jaworze 


u podnóża Beskidów 34 mili od pôlnocnėj Bielsko oddalony 


Rozpoczęcie sezonu dnia I5 Maja. 


Kuracyja zimną wodą i elektrycznością, żętyca, mleko, kąpiele z igliwija, prześliczny park, 
dobre restauracyje, czytelnia, kursal, stała muzyka, stacyja pocztowa i telegraficzna. 


Lekarz zakładowy Dr. Michal Kaufmann. 


stacyi kolei 
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ASTMY NEWRALGIE 


a Duszność, RUDA katary R wszelkie cierpienia nerwowe ka- 
awnione i wszelkie cierpienia ka- | z44: chwili . TE ETT 
nałów oddechowych ustępują po RAE iR Y sT a 
użyciu Rurek antiastmatycznych | 879% antnmewraigijnyoa Dra vwd- 

NIER. Skład w Paryżu w aptece 


p. Levasseura, 23. rue de la Mon- 
naie w Paryżu. p. Levasseur, rue de la Monnaie 23. 


Dostać można w składach materjałów aptecznych P. Gallego i J. Mrozow- 
skiego ulica Miodowa w Warszawie ; w Krakowie w aptece p. J. Trauczyńskiego: 
we Lwowie w aptece p. Mikolascha; w rodach w aptece p. Kullaka. 
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WYR WYVYWE VUE VUE VW WE WWS ŁKA 
NAN AA LIT AUU VUL WUW ELA SUL SAN 


Przewodnik do klimatycznego ak 


obejmujący 


Stacyje klimatyczne Europy i Afryki 


ich topografije, metcorologiję. właściwości klimatyczne i zastósowanie lecznicze, napisany 
według najlepszych źródeł i osobistych spostrzeżeń 


przez Dra med. Łygmunta Dobicszewskiego, 
b. Redaktora „Kliniki“ i Inspektora szpit. galicyjskich, Lekarza zdroj. w Marienbadzie 


Opuścił prasę w Warszawie. 
Nabyć można za pośrednictwem Redakcyi Przeglądu Lekarskiego, 
po cenie pięć złr. za egzemplarz. 


RUDOLF THURRIEGL 
Fabrykant chirurgicznych narzędzi 
WIEDEN 


Alservorstadt am Glacis. Schwarzspanierhaus Nr. 5. 
połeca się ze wszystkiemi tego rodzaju należącemi artykułami 
wedłe najnowszćj konstrukcyi. 
Dokładne cenniki przesyła na żadanie darmo. 


SZCZAWNIE 


w obwodzie Sandeckim w id, 


Zakład zdrojowo-kąpielowy 
żętyczny i kumysowy 


2 Goin zdzojami silnej szezawy sodowo- 
solnej i sodowo-Żelazistėj 


zalecanćj przez najznakomitszych lekarzy 
krajowych, a poczęści 1 zagr anieznych 
w chorobach narzędzi oddychania, trawie- 
nia i dróg moczowych, zwłaszcza przy 
nieżytach oskrzeli, żołądka, jelit, pęcherza, 
niemnićj w cierpieniach zolzowych oraz 
długotrwalych obrzmieniach wątroby i 
śledziony szeczególnićj pozimniczych. 
Komunikaeyja z Krakowem, a przez ten z in- 
nemi miastami całój Europy, ulatwiona za pomo- 
cą kolei zelaznój Tarnowsko-Leluchowskićj do- 
chodzącój do Starego Sacza 514 mil od Szczawni- 
cy odleglego, zkąd właściciel skladn wód mine- 
ralnych Wny Zóllner dalszą jazdę na miejsce 
chętnie ulatwia, prócz tego codziennie przycho- 
dzą i odchodzą dyliżanse. pocztowe z Krakowa. 


Otwarcie pory zdrojewćj 


dnia 20 maja 


Zamówienia na wodę mineralną. które się 
natychmiast załatwiają, oraz na mieszkania w Za- 
kładzie, należy przysylać pod adresem : 

Zarząd Zakładu zdrojowego 
przez Nowy Sącz w Szczawnicy. 


ZAKŁAD WODOLEGZNICZY 
ZAKOPANE 


pi 15g0 Czerwca. | 


Bliższych wiadomości chętnie udzieli 
Szanownym Kolegom Lekarz zakładowy 


Dr. Ludwik Ganczarski. 


MARIENBAD 
Dr. Dobieszewski 


ordynuje jak w latach poprzednich jaka 
lekarz zdrojowy w języku polskim przez 
całą pore kapielową, "przy czćm leczy 
elektrycznością. 
Mieszka w domu własnym p. n. Wilia 
Dobieszewski, w willi tćj chorzy mo- 
gą znalść pomieszczenie i odpowiednie 
wygody. 


Dr. Maurycy Żebrowski 


lekarz dawnićj praktykujący w Szcezawni- 


cy i Meranie; ma zaszczyt zawiadomić 


Szanownych Panów Kolegów, że w tym 
. o , 


roku ordynować będzie 


w GLEICHENBERGU 


z początkiem sezonu kąpielowego. 


PRZEGLAD LEKARSKI. 
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FABRYKA PAROWA WOD GAZOWYCH 
AM. Rzacy w Krakowie 
w roku bieżącym rozpoczęła wyrób 
gazowych wód lekarskich 
według przepisów podanych przez Komisyją balneologiczną Towarz. lekar. krakow. 


Wody te odznaczają sie wielką skutecznością, taniością i przyjemnym smakiem. 

Woda maguezyjowa. Najlepszy środek używania magnezyi, działa znakomicie prze- 
ciw kwasom żołądka i kiszek, zgadze, katarom żołądka i kiszek, w zatkaniu stolca. 

Woda selcerska. Nieoceniony środek w katarach płuc i zastarzałych kaszlach. 

Woda litowa w artrytyzmie, w nieżytach pęeherza, przeciw piaskowi i kamieniom 
moczowym z wielkim skutkiem używana. Lek prawie pewny w tych cierpieniach, 

Wody żeleziste przeciw ogólnemu oslabieniu, niedokrewności i biedniey wyłacznie 
nżywane. Woda z dwuwęglanem żelazowy m, z pyrofosforanem żelazawym. Szcze- 
gólnie dla dzieci zalecana przeciw osłabieniu, wątłości, zołzom, krzywicy. Z tych wód zaleca 
się zwlaszcza Szczawę sztuczną żelezistą, najlepszy sposób używania żelaza. 

5 Woda gorzka gazowa! Wyszczegóhia się najkorzystnićj pośród wszystkich wód 
gorzkich łagodnym smakiem i wybornym skutkiem, zaleca sig w katarze żołądka i kiszek, 
uporczywóm zaparciu stolca, w zastoinach krwi i nawałach jéj do szlachetnych crganów, w he- 
moroidach, w braku apetytu i t. p. } , 

Limonada gazowa. środek przeczyszczający przyjewnego smaku. 

Cenniki tych wód jako też wody sodowej i limonad gazowych przesyła fabryka na 
żądanie bezpłatnie. 


Kąpiele słono -siarczane i żelazisto - słono - siarczano-szla- + 
mowe, słono-alkaliczne zdroje rozrzedzające do picia. Zdrój, : 
zwany naftowym, znany powszechnie ze swej skuteczności. 


Żętyca owcza zapas wód lekarskich obcych, restauracyje i enkiernia. 

Odległość Zakładu od stacyi kolejuwćj Drohobycz jedva mila. 

Na dworcn znajdnją się podwody wszelkiego rodzajn, Zarząd Zakladu przyj- 
muje także zamówienia na takowe. 
u Apteka, nrząd pocztowy i telegraficzny w miejscu. 

Lekarz Zakładu Dr. Z. Rieger, krajowy radca zdrowia. ; 

Zamówienia na pomieszkania mogą być o tyle uwzględniane, o ile dołączony É 
zadatek ubezpiecza czas najma. y 

Eranciszek Krall, 


Jod i brom zawierająca 


SOLANKA GOCZALKOWICE pod PSZCZYNEM 


w Górnym Szląsku 


QGtwarcie I5 Maja r. b. 
Kąpiele wannowe, nasiadowe natryskowe i natryski z solanki jakotćż wszelkie obce 
wody i żentyca. 
Lekarze kąpielowi: Fizyk obwodowy Rada zdrowia Dr. Babel i Dr. Kratzert. 
Zamówienia na mieszkania, na sól, na zgeęszczona solankę jak również na mydło 
goczątkowichie przyjmuje 


. Zarząd kapielowy. 


Podpisany poleca Panom Lókarzom swe 


Przyrządy elektryczno-lókarskie 


dla prądu tak galwanicznego jak indukcyjnego z wszelkiemi dodatkami, o- 
gniwa najrozmaitsze itd. przyczem pozwala sobie zwrócić uwagę na najnowszy 


Przyrząd indukcyjny przenosny 


według pomysłu Spamera zbudowany, a opisany i polecony w wydanym właś” 
nie Wykładzie Elektroterapii Dra Domańskiego na str. 315. 
Cenniki na żądanie przesyła gratis 1 franco. 
Rudolf Krüger 
fabrykant przyrządów elektrycznych 
lekarskich i telegrafów w Berlinie S. W. 
Simeonsstrasse 20 


NakraitM luWurZysLWAa lutarskitGU hrzkouwskiewu. 


Nie wielka liczba roczników kompletnych 


PRZEGLĄDU LEKARSKIGO 


zAlat 1873,%18%4, 1870, 1846 ialef0 


jest do pozbycia w Adiuministracyi 
Przeglądu Lekarskiego. 


f 


BG PDPO marek 


Czyli 288.750 xzłr. M. Potudn. 
jako główna wygrana w najkorzystniejszym 
razie na najnowszćj wieikićj łoteryi 
odbyć się mającćj za dozwoleniem i rękoj. | 
milą wysokiego Btządu, 

Korzystnie urządzonym jest nowy plan 
w ten sposób, że w ciągu kilku miesięcy 
w 7 ciągnieniach niezawodnie rozloso- 
wanych zostanie 49. GOD wyzranych 
między któremi znajduje się główna wygrana 
względnie 375.694 mk. czyli zir. 248,75% 
M. Połud., w szczególności zaś 


Wygr. marek Wygr. marek 
LI 250.030, 1 12,000 
a 325.604 23 io woo 
R 80,000, dł w ODA 
a 60.090, 31 5600 
R 50O, OOO, z R, OQO 
2 E 4D.4B €DEDP. 204 JE LLL 
1 36,000, ::2 1,200 | 
B 30,980, G25 500 | 
LI 25,000. | 700 250 | 
EJ 20,000 | 28.035 
G 15,000 : rod 
Ciągnienia 


urzędownie ustanowionego. 

Po najbiiższego piórwszezo cij- 
gnienia tj wielkićj przez Państwa poręezo- 
nćj loteryi pieniężnćj kosztuje 7 j 
I caly lo., oryginalny tylko 6 mrk. czyli 31, Zir. 
1 połowa losu oryg. 3 rk. » MEZA 
l ćwiartka „ ,„ 14 mrk. „ 90 kr. 

Wszelkie zlecenia wykonane zostaną na 
tychsniast z największą troskliwością za 
nadestaniezn è ě gotówki, 


| LEIDY 
pocztowego, lub za pobranie po- 
cztowém mależytości, a każdy otrzy- 


28015 N3» | 
udbywają się według planu 


mą od nas herbem państwa opatrzony los 
oryginałmy do rąk. 

Do zamówień dolączymy potrzebne plany 
urzędowe gratis, a po każdóm ciągnienin każ- 
demu interesantowi prześlemy bez żądania 
wykazy urzędowe. 

Wypłata wygranych nastąpi zawsze zaraz | 
pod rękojmia i*aństwa, a możemy ją| 
przesłać albo wprost, albo na żądanie inte- 
resantów za pośrednictwem naszych stosun- 
ków po wszystkich większych miejscowościacii 
Austryi. 

, Naszemu zakładowi sprzyja zawsze szczę- 
ście i już nieraz mieliśmy przyjemność mię- 
dzy wielu innesni znuczneasni wy- 
granci wypłacić główne wygrane 
wprost naszym interesantom. 

Prawdopodobnie niezawodnie li- 
czyć można przy takićm przedsiewzieciu 
ną pewnućj podstawie opartém na 
nader żywy udział, prosimy więc abyśmy 
mogli zadość uczynić wszelkim zamówieniom 
o nadesłanie zleceń w jak najkrótszym 
czasie a na Wszelki przypadek przed %8 
Maja r. b. 


Kaufmann & Simon 


li autor 


bankowy i wymiany 
w Hamburgu. 

Zakup i sprzedaż wszelkich rodzajćw obli- 
gów państwa, akcyj kolejowych i losów po 
 życzkowych. 
| PS. Dziękujemy niniejszóm za zaufanie 
jakióm mas dotąd obdarzano a z.praszając 
przy rozpoczęciu nowego losowania do udziału 
starać się będzieny i nadal przez zawsze 
Szybką i rzetelną uslngę pozyskać sobie zu- 
pelne zadowolenie naszych szanownych inte- 
resantów. Wyżćj podpisami 
JE > JRREONNCNA| 


ZE 
W urukarni Uniwersytetu uiawjedl. pod zaizyuum Lgi. SLGIGIŁ, 


